COMPONENTES

I p8ssripeion general
|

QUE 1°. GESTION DE CITA PARA MEDICO DE FAMILIA
QUIEN Unidad de Atencion al Usuario de AP

CUANDO  1°

DONDE Centro de Salud

COMO Protocolo establecido

COMPONENTES




QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

COMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

COMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

22 VALORACION MEDICA: 12 consulta

Médico de Familia
20
Centro de Salud

Guia Clinica

3°. GESTION DE CITA PARA CONSULTA DE CIRUGIA

Unidad de Atencién al Usuario de AP
30
Centro de Salud

Protocolo establecido

4°. VALORACION POR EL CIRUJANO: 12 valoracién
o Peticion, si procede, de pruebas diagndsticas y estudios complementarios
e Peticion de estudio preanestésico, si procede

Cirujano
4°
Consulta de Cirugia

Guia clinica/Protocolo consensuado con Anestesiologia

PROCESO HERNIAS DE PARED ABDOMINAL



QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

COMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

5°. GESTION DE CITAS PARA:
¢ Pruebas diagnoésticas y estudios complementarios
e 22 yaloracion por el Cirujano, si procede

Unidad de Atencién al Usuario de AE
59
Unidad de Atencion al Usuario

Protocolos establecidos

62. VALORACION POR EL CIRUJANO: 22 valoracion (si procede)
e Valoracion de pruebas diagnosticas y estudios complementarios
e Peticion de estudio preanestésico, si procede

Cirujano
69
Consulta de Cirugia

Guia clinica/Protocolo consensuado con Anestesiologia

7°. GESTION DE CITA PARA CONSULTA DE ANESTESIOLOGIA E
INCLUSION EN EL REGISTRO DE DEMANDA QUIRURGICA (RDQ)

Unidad de Atencion al Usuario de AE
79
Unidad de Atencion al Usuario

Protocolos establecidos

COMPONENTES



QUE
QUIEN
CUANDO
DONDE

COMO

QUE

QUIEN
CUANDO

DONDE

COMO

QUE

QUIEN
CUANDO

DONDE

COMO

82. VALORACION POR EL ANESTESIOLOGO: 12 valoracion
Anestesiologo

82

Consulta de Anestesiologia

Guia clinica

92, ADMISION DEL PACIENTE QUE VA SER INTERVENIDO DE HPA:
e Gestion de cita para intervencion quirurgica
e Revocacion del RDQ en el caso de anulacion de la intervencion

Unidad de Atencién al Usuario de AE
Q2

- Hospital
- Cirugia Mayor Ambulatoria

Protocolo establecido

102 INTERVENCION QUIRURGICA DEL PACIENTE CON HPA:
* Preparacion preoperatoria

e Reparacion herniaria

e Tratamiento y seguimiento post-operatorio

e Emision de informe de alta hospitalaria

Servicio de Cirugia / Cirugia Mayor Ambulatoria
10¢

- Hospital
- Cirugia Mayor Ambulatoria

Guia clinica
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QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

cOMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

112. GESTION DE CITA PARA:

e Revision del Médico de Familia

e Revision del Cirujano, si procede

e Derivacion del informe de alta al Centro de Salud (UAU de AP)
¢ Informacion a Enfermeria de la recepcion del alta

Unidad de Atencién al Usuario de AP/AE
11¢
Centro de Salud/Hospital

Protocolo establecido

12°. REVISION EN ENFERMERIA DE AP:
e Contacto telefonico o visita a domicilio
e Valoracion y curas de la herida

e Retirada del material de sutura

Personal de Enfermeria
122
Centro de Salud/Domicilio del paciente

Plan de Cuidados de Enfermeria

13°. REVISION MEDICA EN AP: 22 consulta
* Revision post-operatoria

Médico de Familia
13¢
Centro de Salud

Guia clinica

COMPONENTES



QUE
QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

COMO

142. REVISION MEDICA EN AE

Cirujano
14¢
Hospital

Guia clinica

152. ALTA MEDICA
e Alta médica definitiva

Médico de Familia
1152
Centro de Salud

Guia clinica

: 32 valoracion (si procede)
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Profesionales. Actividades.
Caracteristicas de calidad

Unidad de Atencion al Usuario de AP

Actividades Caracteristicas de calidad
19, 1.1. Unidad de Atencién al Usuario accesible:
Gestion de cita para a) Ubicada y senalizada pertinentemente para su pronta
Médico de Familia localizacién en los centros de salud.

b) Con posibilidad de acceder a ella via telefénica (con
nimero facil de recordar, varias lineas telefonicas que
disminuyan el tiempo de espera).

c) Con posibilidad de acceso via Internet que permita visua-
lizar los tiempos de espera previstos, los horarios de
consulta y las posibilidades existentes en tiempo real,
para autogestionar la cita.

1.2. Atencion personalizada, amable y correcta.

1.3. No demora de méas de 1 dia habil desde la peticion de la
cita hasta la primera consulta en AP.

1.4. Registro de datos sin errores administrativos.

Médico de Familia

Actividades Caracteristicas de calidad
22, 2.1. Ante sospecha de HPA, la historia clinica realizada incluira
Valoracion médica: en todos los casos:
12 consulta a) Anamnesis detallada.

b) Exploracién.

2.2. Ante la no confirmacion de HPA tras la exploracion realiza-
da por el Médico de Familia, pero con persistencia de sos-
pecha, se derivara a AE.

2.3. En el formato que rellena el Médico de Familia deben que-
dar siempre bien legibles las pruebas solicitadas asi como
la identificacion del médico solicitante.

2.4. Establecer tratamiento sintomatico, si se precisa, hasta el
tratamiento quirdrgico definitivo.

2.5. Derivacion a AE con un informe detallado y bien cumplimenta-
do en cuanto a datos de filiacion, historia clinica, procedimien-
tos utilizados para el diagndstico, tratamientos seguidos y
motivo de la remision o derivacion al especialista.

COMPONENTES



Unidad de Atencion al Usuario de AP

Actividades Caracteristicas de calidad
3, 3.1. Gestionar la cita para la Consulta de Cirugia sin demora y
Gestion de cita para adecuandola, en lo posible, a la conveniencia del paciente.
I(?iriz?asu“a et 3.2. Caracteristicas de calidad ya descritas en el apartado 1.1.

Actividades Caracteristicas de calidad
42, 4.1. Atencion en la Consulta de Cirugia antes de 15 dias habiles
12 valoracion: desde la derivacion de AP.
— Peticion, siprocede, 4.2 Cirujano realizara una historia clinica del paciente com-
de pruebas pleta.
diagnosticas y ) ) 5 L
estudios 4.3. Si en la primera valoracion no se llega a un diagnéstico de
complementarios. HPA tras la exploracion, se podran realizar las siguientes

pruebas por imagen del abdomen:

a) Ecografia.

b) Tomografia Computerizada (TC).

c) Resonancia Magnética Nuclear (RM).

— Peticion de estudio
preanestésico, Si
procede.

4.4. Paciente con confirmacion diagndstica pasa a la Actividad 72.

4.4.1. Se haré llegar un informe al Médico de Familia con
el resultado de la valoracion quirurgica.

4.4.2. Consentimiento informado, informando a paciente y
familiares sobre los riesgos y beneficios de la inter-
vencioén, asi como sobre las ventajas y los posibles
inconvenientes de la técnica elegida.

4.4.3. Cumplimentacién del impreso de inclusion en el
Registro de Demanda Quirurgica (RDQ), informando
de la demora maxima, que no debera ser superior a
4 meses.
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Unidad de Atencion al Usuario de AE

Actividades Caracteristicas de calidad
5°, 5.1. Unidad de Atencion al Usuario accesible:
Gestion de cita para: a) Ubicada y senalizada pertinentemente para su pronta
— Pruebas localizacion.
diagnésticas y b) Con posibilidad de acceso via Internet que permita visua-
estudios lizar los tiempos de espera previstos, los horarios de
complementarios. consulta y tener la informacion necesaria para poder ele-
— 22 valoracion por gir con criterio.
el Cirujano, si pro- 5.2. Atencion personalizada, amable, correcta y agil.
cede.

5.3. Siempre que se dé una cita para pruebas complementarias,
se debera informar claramente al paciente de las condicio-
nes especiales en las que debe acudir al Servicio en con-
creto.

5.4. En el caso de ser necesaria una 22 visita a la Consulta de
Cirugia, la cita nunca se dara antes de la llegada estimada
de los resultados de las pruebas complementarias.

5.5. Registro de datos sin errores administrativos.

Actividades Caracteristicas de calidad
6°. 6.1. Confirmacién diagndstica:
22 valoracion: 6.1.1. Se hara llegar un informe al Médico de Familia con
— Valoracion de prue- el resultado de la valoracion quirdrgica.
bas diagnosticas y 6.1.2. Consentimiento informado, informando a paciente y
estudios familiares sobre los riesgos y beneficios de la inter-
complementarios. vencion, asi como las ventajas y los posibles incon-
_ Peticion de estudio venientes de la técnica elegida.
preanestésico, si 6.1.3. Cumplimentacion del impreso de inclusion en el
procede. Registro de Demanda Quirurgica (RDQ), informando
que la demora maxima no debera ser superior a 4
meses.

6.1.4. Peticion de estudio preanestésico, si procede.

COMPONENTES




Unidad de Atencion al Usuario de AE

Actividades

7°.
— Gestioén de cita para

Consulta de
Anestesiologia

— Inclusion en el RDQ

7.1.
7.2.

Caracteristicas de calidad

Los ya referidos en el apartado 1.

Se recomienda que la consulta de Anestesiologia se realice
el mismo dia que la confirmacién diagnéstica o, en su caso,
en un tiempo no superior a 15 dias.

Anestesiologo

Actividades

8¢
12 valoracion

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

8.5.

Caracteristicas de calidad

Atencion en la Consulta de Anestesiologia el mismo dia que
la confirmacion diagnostica o, en su caso, en un tiempo no
superior a 15 dias.

El Anestesiologo realizara un estudio preanestésico com-
pleto del paciente de acuerdo a las recomendaciones reali-
zadas por la Asociacion Andaluza de Anestesiologia y
Reanimacion (AAEAR).

Se emitird un informe preanestésico donde se haga cons-
tar: ASA (Clasificacion de la American Society of
Anesthesiologists), “visto bueno”, técnica recomendada y
medicacién previa al acto anestésico.

Consentimiento informado, informando a paciente y familia-
res sobre los riesgos del acto anestésico, asi como las ven-
tajas y los posibles inconvenientes de la técnica elegida.

En caso de contraindicacion anestésica, revocacion en el
RDQ especificando las causas.

Unidad de Atencion al Usuario de AE

Actividades

92,
Admision del pacien-
te que va a ser inter-
venido de HPA

— Gestion de cita
para intervencion
quirurgica

— Revocacion del
RDQ en el caso de
anulacion de la
intervencion

9.1.

9.2.
9.3

Caracteristicas de calidad

Unidad de Atencion al Usuario accesible:

a) Ubicada y sefalizada pertinentemente para su pronta
localizacion.

b) Con posibilidad de acceso via Internet que permita visua-
lizar los tiempos de espera previstos, los horarios de
consulta y la informacion necesaria para poder elegir
con criterio.

Atencion personalizada, amable, correcta y agil.

No debera existir una demora para la intervencion quirirgi-
ca superior a 4 meses.

. Registro de datos sin errores administrativos.
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9.5. Garantizar el ingreso del paciente sin demora en el Servicio
hospitalario de Cirugia o en Cirugia Mayor Ambulatoria.

9.6. Si se requiere ingreso hospitalario y éste se realiza en habita-
cién compartida, procurar que exista la mayor afinidad posible
entre sus ocupantes (sexo, edad, caracter, patologia, estancia
prevista, ...).

9.7. Cumplimentacion de los documentos de salida del RDQ en
el caso de anulacién de la intervencion quirtrgica.

Servicio hospitalario de Cirugia / Cirugia Mayor Ambulatoria

Actividades

10°.

Intervencion quirtrgica:

— Preparacion
preoperatoria

— Reparacién
herniaria

— Tratamiento y
seguimiento post-
operatorio

— Emision de informe
de alta

Caracteristicas de calidad

10.1. La intervencion para la HPA se realizara segun la guia clinica

al uso 24, 29, 30:

a) Se realizara profilaxis antitrombdtica seguin protocolo
con heparina de bajo peso molecular (HBPM) 12 h antes
de la intervencion 35,

b) Se realizara profilaxis antibiotica segin la Comision de
Infecciones de cada Hospital 25.

c) La anestesia local o locorregional mas sedacion sera la
mas recomendable siempre que no exista contraindica-
cién o el paciente la rechace 18.

d) La reparacion herniaria con malla sera la técnica de elec-
cion excepto en las congénitas 14, 16, 22, 27, 30, 31, 32,

e) La reparacion herniaria por via laparoscopica quedara
limitada a casos seleccionados (bilateralidad, multi-reci-
diva, eventraciones...) 6,7, 12, 34,

f) El porcentaje de intervenciones de hernia inguinocrural
realizadas por CMA seréa superior al 65% 1, 3, 11,

10.2. El alta deberé ser lo antes posible, no después de 3 dias en
la hernia inguinocrural, umbilical y linea media, y no después
de 7 dias en la hernia incisional, y siempre con todas las
garantias para el paciente 3.

10.3. Al alta del paciente se emitira un informe clinico para el

Médico de Familia y personal de Enfermeria que incluira:

a) Cuidados de la herida.

b) Régimen de vida, con fecha probable de incorporacién
laboral 13.

c) Tratamiento analgésico y medicacion que se prescribe a
partir de ahora.

d) Fecha de la retirada de puntos de sutura si aiin no se hubie-
ra efectuado la retirada.

e) Fecha de la proxima revision en la Consulta de Cirugia,
si procede, la cual no debera ser posterior a un mes a
partir del alta.

COMPONENTES



Unidad de Atencion al Usuario de AP/AE

Actividades Caracteristicas de calidad

112 11.1. Idénticos criterios a los descritos en el punto 1.1.
Gestion de cita para: 11.2. Atencion personalizada amable y correcta.
— Revision del 11.3. Gestionar la cita para la consulta con el Médico de Familia.

Médico de Familia L . -
11.4. Informacioén al personal de Enfermeria con la antelacion

— Revision del suficiente para la valoracién del paciente antes de las
Cirujano, 72 h.
si procede

— Derivacion del
informe de alta al
Centro de Salud
(UAU de AP)

— Informacién a
Enfermeria de la
recepcion del alta

Enfermeria de AP

Actividades Caracteristicas de calidad
122, 12.1. Visita domiciliaria o contacto telefénico antes de las 72 h

— Contacto del alta hospitalaria2. 9.

telefénico o visita 12.2. La valoracion incluira estado general, dolor, signos de

a domicilio infeccion y hemorragia de la herida.
— Valoracion y curas 12.3. Retirada del material de sutura.

de la herida
— Retirada del

material de sutura

Médico de Familia

Actividades Caracteristicas de calidad
132 13.1. La revisidn post-operatoria incluira:
— Revision a) Anamnesis de los sintomas surgidos desde la interven-
post-operatoria cion quirdrgica.

b) Exploracién de la herida operatoria.

13.2. Derivacion a la Consulta de Cirugia o Urgencias hospita-
larias ante cualquier problema derivado de la intervencion
quirurgica y no solucionable en AP.

13.3. Emisién de partes de confirmacion de baja laboral, asi
como de alta.

PROCESO HERNIAS DE PARED ABDOMINAL



Actividades Caracteristicas de calidad
142, 14.1. Revision de aquellas HPA mas complejas por su etiologia
— Revision 0 curso post-operatorio.
(si procede) 14.2. Revision de pacientes derivados desde AP por una com-

plicacion en el post-operatorio que no ha sido resuelta por
el Médico de Familia.

Médico de Familia

Actividades Caracteristicas de calidad
152 15.1. Informe de alta médica definitiva donde se incluyan
_ Alta médica recomendaciones para la incorporacion laboral.
definitiva 15.2. Estrategias de educacion en salud donde se incluyan

recomendaciones higiénico-posturales preventivas.

Subproceso HPA complicada

Definicion funcional: Conjunto de actuaciones secuenciales destinadas a estable-
cer el diagnéstico de HPA complicada en pacientes con manifestaciones clinicas
compatibles, valorando la necesidad de tratamiento urgente.

Limite de entrada: Paciente que accede al Sistema Sanitario Publico a través de
cualquier nivel asistencial con sospecha clinica de HPA complicada.

Limite final: Seria la curacion. Paciente intervenido por HPA complicada, que no necesi-
ta tratamiento complementario y que puede reincorporarse a sus actividades habituales.

Limites marginales: Ninguno.

COMPONENTES




Componentes. Descripcion general

Negro: Via de entrada por urgencia extrahospitalaria
Rojo: Via de entrada por urgencia hospitalaria
Azul: Via de entrada por interconsulta urgente desde otro Servicio

QUE
QUIEN
CUANDO
DONDE

COMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

QUE
QUIEN
CUANDO
DONDE

CcOMO

12. ADMISION EN EL DCCU-AP
Unidad de Atencién al Usuario de AP
]_Q

Centro de Salud

Protocolo establecido

2°. VALORACION DEL MEDICO DE FAMILIA (DCCU-AP):
e Valoracion de la urgencia quirdrgica

e Tratamiento sintomatico, si procede

e Derivacion urgente a AE

Médico de Familia del DCCU-AP
20
Centro de Salud

Guia clinica

3°. ADMISION EN EL SCCU-H

Unidad de Atencion al Usuario de AE

Hospital

Protocolo establecido
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QUE 42, VALORACION DEL FACULTATIVO DE URGENCIAS (SCCU-H):
e Valoracion de la urgencia quirurgica
e Peticion de pruebas diagnésticas y estudios complementarios
urgentes, si proceden
e Tratamiento sintomatico, si procede
e Consulta al Cirujano de Urgencias

QUIEN Facultativo de Urgencias del SCCU-H
CUANDO  4¢-2°
DONDE Hospital

COMO Guia clinica

QUE 5°, VALORACION POR EL CIRUJANO DE URGENCIAS:
e Valoracion de la urgencia quirurgica
e Consulta al Anestesidlogo de Urgencias, si procede la intervencion
urgente
e Peticion de estudio preanestésico urgente
e Alta y remision a AP y/o AE, si no procede intervencion urgente

QUIEN Cirujano de Urgencias
CUANDO  5°-3¢-1¢
DONDE Hospital

COMO Guia clinica

QUE 6°. VALORACION POR EL ANESTESIOLOGO DE URGENCIAS:
e Valoracion preanestésica del paciente

QUIEN Anestesiologo
CUANDO  6°-42-2°
DONDE Hospital

COMO Protocolo establecido

COMPONENTES



QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

cOMO

QUE

QUIEN
CUANDO
DONDE

COMO

QUE

7°. INGRESO/TRASLADO DEL PACIENTE QUE VA SER INTERVENIDO
DE HPA COMPLICADA

Unidad de Atencion al Usuario de AE
79 _ 5Q
Hospital

Protocolo establecido

8. INTERVENCION QUIRURGICA DEL PACIENTE CON HPA COMPLICADA:
e Preparacion preoperatoria

e Reparacion herniaria y posible cirugia asociada

e Tratamiento y seguimiento post-operatorio

e Emision de informe de alta hospitalaria

Servicio de Cirugia

Hospital

Guia clinica

92, ENLACE CON LA ACTIVIDAD 11° DEL PROCESO HPA
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Profesionales. Actividades.
Caracteristicas de calidad

Unidad de Atencion al Usuario de AP. DCCU-AP

Actividades Caracteristicas de calidad
12, 1.1. Unidad de Atencion al Usuario accesible:
Registro de datos a) Ubicada cerca del box de Urgencias y senalizada perti-
del paciente con nentemente para su pronta localizacion en los centros de
HPA complicada salud.

b) Con posibilidad de acceder a ella via telefonica (con
numero facil de recordar, varias lineas telefonicas que
disminuyan el tiempo de espera).

1.2. Atencién personalizada, amable y correcta.
1.3. Registro de datos sin errores administrativos.

1.4. Agilidad en todas las actuaciones para intentar la resolucién
del subproceso en menos de 6 h desde el inicio de los sin-
tomas hasta la reparacioén herniaria si procediese.

Médico de Familia. DCCU-AP

Actividades Caracteristicas de calidad
22, 2.1. Derivacion urgente a AE tras la exploracion clinica cuando
— Valoracién de la se encuentra presente al menos uno de los siguientes cri-
urgencia quirdrgica terios:
— Tratamiento a) Dolor a nivel del anillo herniario.
s!ntomatlco, b) Cuadro de obstruccion intestinal.
si procede

c) Irreductibilidad herniaria tras maniobras suaves (taxis).
— Derivacion urgente

a AE 2.2. Establecer tratamiento sintomatico, si precisa, hasta el tra-

tamiento quirtrgico definitivo.

2.3. Derivacion urgente a AE, con un informe detallado y bien
cumplimentado, con datos de filiacién, historia clinica, pro-
cedimientos utilizados para el diagndstico, tratamientos
seguidos y motivo de la remisién o derivacion.

2.4. Promover los medios necesarios para que el traslado del
paciente se realice de la forma mas confortable y segura.

2.5. Agilidad en todas las actuaciones para intentar la resolu-
cion del subproceso en menos de 6 h desde el inicio de los
sintomas hasta la reparacion herniaria si procediese.

COMPONENTES



Unidad de Atencion al Usuario de AE. SCCU-H

Actividades

o_ 12
Registro de datos
del paciente con
HPA complicada

Caracteristicas de calidad

3-1.1.Unidad de Atencién al Usuario accesible:
a) Ubicada en el area de Urgencias del Hospital y senali-
zada pertinentemente para su pronta localizacion.
b) Con posibilidad de acceder a ella por via telefonica (con
nimero facil de recordar, varias lineas telefonicas que
disminuyan el tiempo de espera).

3-1.2.Atencion personalizada, amable y correcta.
3-1.3.Registro de datos sin errores administrativos.

3-1.4.Agilidad en todas las actuaciones para intentar la resolu-
cion del subproceso en menos de 6 h desde el inicio de
los sintomas hasta la reparacion herniaria si procediese.

3-1.5.Informacién al paciente y familia sobre la demora previsi-
ble en la atencion médica.

Facultativo de Urgencias. SCCU-H

Actividades

o_ 22
— Valoracion de la
urgencia quirdrgica.

— Peticion de prue-
bas diagndsticas y
estudios comple-
mentarios urgen-
tes, si proceden.

— Tratamiento sinto-
matico, si procede.

— Consulta al Cirujano
de Urgencias, si
procede.

Caracteristicas de calidad

4-2.1. El Médico de Urgencias realizara un resumen de la histo-
ria clinica del paciente, que incluird una exploracion fisica
y la peticién de pruebas complementarias.

a) Analitica sanguinea (hemograma y bioquimica).
b) Rx simple de abdomen.
4-2.2. Consulta al Cirujano de Urgencias tras la exploracion clini-

ca cuando se encuentre presente al menos uno de los
siguientes criterios:

a) Dolor a nivel del anillo herniario.

b) Cuadro de obstruccion intestinal.

c) Irreductibilidad herniaria tras maniobras suaves de
introduccion (taxis).

4-2.3. Establecer tratamiento sintomatico, si precisa, hasta el
tratamiento quirtrgico definitivo.

4-2.4. Agilidad en todas las actuaciones para intentar la resolu-
cion del subproceso en menos de 6 h desde el inicio de
los sintomas hasta la reparacién herniaria si procediese.

4-2.5. Informe de alta de Urgencias hospitalarias y remisién a AP
y/0 AE si se descarta HPA complicada.
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Cirujano de Urgencias

Actividades Caracteristicas de calidad
°- 32-1° 5-3-1.1. El Cirujano realizara una historia clinica completa del

— Valoracion de la paciente, que incluird una exploracion fisica confirman-
urgencia quirurgica do o no la complicacién de la HPA.

—Altay remisic?n a 5-3-1.2. En caso afirmativo, se consultara con el Anestesidlogo de
AP y/0 AE, i no Urgencias y se solicitara un estudio preanestésico com-
DFOC?’de la inter- pleto del paciente de acuerdo a las recomendaciones rea-
vencion urgente lizadas por la Asociacion Andaluza de Anestesiologia y

— Peticién de estudio Reanimacion (AAEAR).

BRI 5-3-1.3. Consentimiento informado, informando a paciente y

— Consulta al familiares sobre los riesgos y los beneficios de la inter-
Anestesidlogo de vencioén, asi como de las ventajas y posibles inconve-
Urgencias, si pro- nientes de la técnica elegida.
cede la interven-
cion urgente 5-3-1.4. Orden de ingreso y tratamiento.

5-3-1.5. Agilidad en todas las actuaciones para intentar la reso-
lucion del subproceso en menos de 6 h desde el inicio
de los sintomas hasta la reparacién herniaria, si pro-
cediese.

5-3-1.6. Informe de alta de Urgencias hospitalarias/contestacion
en hoja de interconsulta y remision a AP y/o AE, si no pro-
cede la intervencion quirdrgica urgente.

Anestesiologo. SCCU-H

Actividades Caracteristicas de calidad
62- 49°- 2° 6-4-2.1. Valoracién preoperatoria del paciente conjuntamente
— Valoracion prea- con los resultados de las pruebas preanestésicas.
nestésica del

6-4-2.2. Consentimiento informado, informando a paciente y
familiares sobre los riesgos del acto anestésico, asi
como de las ventajas y los posibles inconvenientes de
la técnica elegida.

paciente

6-4-2.3. Premedicacién anestésica con anterioridad a la llegada
al quirofano.

6-4-2.4. Agilidad en todas las actuaciones para intentar la reso-
lucién del subproceso en menos de 6 h desde el inicio
de los sintomas hasta la reparacion herniaria, si proce-
diese.

COMPONENTES




Unidad de Atencion al Usuario de AE. SCCU-H

Actividades Caracteristicas de calidad

74 5° 7-5-1. Los ya referidos en el apartado 1.
— Ingreso/traslado
del paciente que
va a ser
intervenido de
HPA complicada

7-5-2. Si se requiere ingreso hospitalario y éste se realiza en
habitacion compartida, procurar que exista la mayor afini-
dad posible entre sus ocupantes (sexo, edad, caracter,
patologia, estancia prevista, ...).

7-5-3. Traslado del paciente al area quirtirgica/hospitalizacién de
la forma mas adecuada y agil posible.

Servicio de Cirugia

Actividades Caracteristicas de calidad

2- 62 - 32 8-6-3.1. La intervenciéon para la HPA complicada se realizara

Intervencion segln guia clinica al uso 24, 29, 30;

quirdrgica: a) Se iniciara profilaxis antitromboética con heparina de
bajo peso molecular (HBPM) segun protocolo, inme-
diatamente después de la intervencion si la anestesia
es locorregional.

— Preparacion
preoperatoria
— Reparacién

herniaria y posible b) Se realizara profilaxis antibiotica segun la Comision

cirugia asociada

— Tratamiento y
seguimiento post -
operatorio

— Emisién de
informe de alta
hospitalaria

de Infecciones de cada Hospital 25.

c) La anestesia local o locorregional sera la mas
recomendable siempre que no exista contraindi-
cacion o el paciente la rechace 18,

d) La reparacion herniaria con malla sera la técnica que se

habra de seguir en las hernias no congénitas 14 16, 22,27,
30, 31, 32.

8-6-3.2. El alta deberd ser lo antes posible y con todas las

garantias para el paciente 3.

8-6-3.3. Al alta del paciente se emitira un informe clinico para su

Médico de Familia que incluira:

a) Cuidados de la herida operatoria.

b) Régimen de vida, con fecha probable de incorpora-
cion laboral 13,

c) Tratamiento analgésico y medicacion que se prescri-
be a partir de ahora.

d) Fecha de la retirada de puntos de sutura si atn no se
hubiera efectuado su retirada.

e) Fecha de la préxima revision en la Consulta de
Cirugia si procede, que no debera ser posterior a un
mes a partir del alta.
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Unidad de Atencion al Usuario de AP

Actividades Caracteristicas de calidad
o_ 79 42

— Enlace con la
Actividad 112
del Proceso HPA

Recursos. Caracteristicas de calidad.

Requisitos
RECURSOS | NECESIDADES | REQUISITOS
Papeleria — Documento de historia clinica y | — Preparados para contener toda la
filiacion. informacién necesaria del proceso.
— Documento para la peticién de | — Con capacidad para identificar de
pruebas complementarias diag- forma rapida y facil al paciente
nosticas. mediante un sistema de etiquetas

en cantidad suficiente.
— Establecer un sistema autocopiati-
vo en los documentos en los que
— Documentos para consentimiento se estime necesario.
informado.

— Documentos para interconsultas.
— Documentos para informes clinicos.

— Otros documentos técnicos que
sean necesarios para el desarro-
llo del proceso (hoja de enferme-
ria, graficas de constantes, etc..).

Medios de — Soporte informatico. — Cantidad suficiente y bien distribuida.

comunicacion | _ Soporte de telefonia y fax. — Equipamientos completos y con
capacidad para toda la informa-
cioén requerida.

— Facilidad de manejo y accesibilidad.

— Informacion estructurada por
paciente, diagnostico, servicio,
etc. en funcion de las necesidades
del desarrollo del proceso.

— Establecer un sistema de conexion
intrahospitalario y con los centros
de Atencion Primaria.

— Elaboracién de un listin de nimeros
de la red corporativa del SAS.

COMPONENTES




RECURSOS

NECESIDADES

REQUISITOS

Aparataje — Quiréfano perfectamente equipa- | — Mesa y lampara de quiréfano que
do para el desarrollo satisfactorio cumplan los requisitos necesarios.
del procedimiento quirurgico. — Monitor de torre de laparoscopia

—Torre de cirugia laparoscopica con un numero minimo de 21 pul-
completamente equipada, dispo- gadas.
nible tanto en cirugia urgente | — Realizacion de las revisiones
como programada. reglamentarias para mantener en
optimas condiciones todo el
aparataje.

Instrumental — Instrumentos necesarios para | — Perfecto funcionamiento de la
desarrollar el procedimiento qui- unidad de esterilizacion.
rdrgico de manera 6ptima, tantoa | — Mantenimiento continuado del
través de un abordaje abierto material y reposicion urgente
como laparoscopico. cuando sea necesario.

Fungibles — Material fungible en Atenciéon | — Cantidad suficiente.

Primaria, Urgencias, Consultas | — Disponibilidad adecuada en los dis-
Externas, CMA, Quiréfano y area tintos niveles asistenciales.
de hospitalizacion, necesario | — Agilidad en la reposicion.
para el desarrollo adecuado del | — Adecuacién del material segun
proceso (instrumental de curas, catalogos homologados por comi-
quita-agrafes, apositos, suturas, siones de calidad.
sondas, tubos endotraqueales,
mascarilla laringea, etc..).

— Mallas.

— Drenajes.

— Material fungible de cirugia lapa-
roscopica.

Personal — Personal de Gestoria de Usuarios. — Cantidad suficiente y formacion y

— Celadores.

— Enfermeros, Técnicos y Auxiliares
de Enfermeria.

— Médico de Familia.
— Médico de Urgencia.
— Cirujanos.

— Anestesidlogo.

capacitacion adecuadas para el
perfecto desarrollo del proceso.
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Unidades de

UNIDADES DE SOPORTE

Laboratorio

soporte

— Pruebas diagndsticas analiticas: hemograma, glucosa,
urea, iones, creatinina. Estudio de coagulacion.

Radiodiagnadstico

— Técnicas de imagen que se consideren necesarias.

Anatomia patolégica

— Estudio histopatologico.

Farmacia

— Guia farmaco-terapéutica.

Personal y recursos humanos

— Profesionales.
— Apoyo administrativo y secretariado.

Servicio de mantenimiento

— Reuvision y control reglamentario de estructuras y aparataje.

Servicio de limpieza

— Mantenimiento de la limpieza del centro.

Servicio de suministros
y almacén

— Material fungible.

Esterilizacion

— Esterilizacion del material usado.

Documentacion y archivo

— Historias clinicas.

Microbidlogo

— Estudio microbiolégico.

Unidad de Nutricion Clinica
y Dietética

— Elaboracion de dietas.
— Control alimentario.

Medicina preventiva

— Salud laboral e higiene.
— Control y vigilancia de la infeccion nosocomial.

Cocina

— Disponibilidad y elaboracion de las dietas prescritas.

Peluqueria

— Rasurado eficiente del campo quirdrgico.

Lavanderia y lenceria

— Aporte de ropa y mantenimiento de la misma.

Seguridad

— Velar por la seguridad del centro.

Unidad de Informatica

— Soporte informatico.

Gestion del Usuario

— Gestion del RDQ.
— Atencion al usuario.

COMPONENTES



Competencias Profesionales

Competencias Generales del Sistema Sanitario Publico de Andalucia (SSPA)

La competencia es un concepto que hace referencia a la capacidad necesaria que ha de
tener un profesional para realizar un trabajo eficazmente, es decir, para producir los resul-
tados deseados, y lograr los objetivos previstos por la organizacion en la que desarrolla su
labor. Asi entendida, la competencia es un valor susceptible de ser cuantificado.

Las competencias se pueden clasificar en tres areas:

— Conocimientos: el conjunto de saberes teérico-practicos y la experiencia adquirida a lo
largo de la trayectoria profesional, necesarios para el desempeno del puesto de trabajo.

— Habilidades: capacidades y destrezas, tanto genéricas como especificas, que permi-
ten garantizar el éxito en el desempeno del puesto de trabajo.

— Actitudes: caracteristicas o rasgos de personalidad del profesional que determinan su
correcta actuacion en el puesto de trabajo.

El Plan de Calidad del Sistema Sanitario Publico de Andalucia incluye entre sus objetivos la
puesta en marcha de un Sistema de Gestién Profesional por Competencias. Con esta finalidad,
se ha constituido un grupo de trabajo central de Gestion por Competencias y, tras diversas reu-
niones con profesionales del SSPA, se ha generado, para cuatro grupos profesionales (médi-
cos, enfermeras, matronas y fisioterapeutas), un Mapa General de Competencias tipo, en el
que se han establecido las competencias que son nucleares para el desempeno y desarrollo
exitoso de cada puesto de trabajo en la organizacion sanitaria actual, con independencia del
nivel o proceso asistencial en el que se ubiquen los respectivos profesionales.

En una segunda fase, se han categorizado dichas competencias nucleares para cada
nivel de exigencia (de seleccién, de experto o de excelencia), de acuerdo a dos categorias:
imprescindible (I) y deseable (D).

En el nivel de excelencia, todas las competencias identificadas tienen el caracter de
imprescindible. Sin embargo, no son entre si de igual valor relativo. Para esta discriminacion,
se ha dado un valor relativo a cada competencia, siendo 1 el valor de menor prioridad y 4
el de la maxima. Se ha generado asi el perfil relativo de competencias para el nivel de exce-
lencia que, por término medio, se alcanza entre los 3 y 5 anos de incorporacion al puesto
de trabajo.

Con toda esta informacion, se han construido los Mapas de Competencias tipo de los
profesionales del SSPA, en los que no se incluyen las Competencias Especificas de cada pro-
ceso o nivel asistencial.

A partir de este punto, y para la adecuada puesta en marcha de la Gestion por
Competencias, resulta necesario definir especificamente las competencias de los distintos
niveles, tal y como se ha hecho, por ejemplo, para los profesionales de los servicios de
urgencia, para los de las empresas publicas de reciente constitucion, etc.
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Competencias Especificas del Proceso

En el caso concreto del diseno de los procesos asistenciales, resulta también necesario
definir las competencias que deben poseer los profesionales para el desempeno de su labor
en el desarrollo de dichos procesos.

No obstante, no es pertinente detenerse en la definicion de las Competencias
Especificas de cada una de las especialidades o titulaciones, puesto que éstas se encuen-
tran ya estandarizadas y definidas muy detalladamente en los planes especificos de forma-
cién correspondientes a cada una de las mismas.

Sin embargo, si resulta de mucha mayor utilidad definir concretamente aquellas otras
competencias que, si bien son consideradas necesarias para el desarrollo de los procesos
asistenciales, no se incluyen habitualmente, o de manera estandar, en los planes de forma-
cion especializada, o bien, aun estando contempladas en éstos, requieren de un énfasis
especial en su definicion.

Esto, ademas, representa un desafio importante para el SSPA, pues debe disenar y ges-
tionar las actividades de formacion adecuadas y necesarias para conseguir que los profe-
sionales que participan en los procesos, que ya cuentan con determinados conocimientos,
habilidades y actitudes adquiridas durante su formacién académica en orden a lograr su titu-
lacion, puedan incorporar ahora esas otras competencias que facilitaran que el desarrollo
de los mismos se realice con el nivel de calidad que el SSPA quiere ofrecer al ciudadano, eje
central del sistema.

De esta forma, y una vez definidos los Mapas de Competencias Generales
(Competencias tipo) de médicos/as y enfermeros/as, se han establecido las Competencias
Especificas por Procesos Asistenciales, focalizando la atencion basicamente en las compe-
tencias que no estan incluidas habitualmente (o no lo estan con detalle) en la titulacién ofi-
cial exigible para el desempeno profesional en cada uno de los niveles asistenciales. Para
determinar estas competencias, se ha utilizado una metodologia de paneles de expertos for-
mados por algunos de los miembros de los grupos encargados de disefar cada proceso
asistencial, pues son ellos quienes mas y mejor conocen los requisitos necesarios para su
desarrollo. El trabajo final de elaboracion global de los mapas ha sido desarrollado por el
grupo central de competencias.

A continuacion, se presenta el Mapa de Competencias para el proceso, que incluye tanto
la relaciéon de Competencias Generales para médicos/as y enfermeros/as del SSPA
(Competencias tipo) como las Competencias Especificas de este proceso, las cuales, como
ya se ha mencionado a lo largo de esta introduccién, no estan incluidas con el suficiente
énfasis en los requisitos de titulacion.

Asi, los diferentes profesionales implicados en los procesos, junto con los correspon-
dientes 6rganos de gestion y desarrollo de personas, podran valorar, segun su titulacion
especifica y las competencias acreditadas, cuales son las actividades de formacion y de
desarrollo profesional que les resultan necesarias para adquirir las nuevas competencias en
aras de lograr un mayor nivel de éxito en el desarrollo de los procesos asistenciales.

COMPONENTES




COMPETENCIAS PROFESIONALES: MEDICOS

FASE A FASE B
Criterio de  Experto
seleccion

CONOCIMIENTOS PERFIL

CODIGO |COMPETENCIA LITERAL

C-0161 Organizacion y legislacion sanitaria (conocer la organizacion

sanitaria de Espana y Andalucia, prestaciones del SNS y

especificas de Andalucia, asi como la cartera de servicios

del SSPA) | |

C-0181 Derechos y deberes de los usuarios | |

C-0184 Educacién para la salud, consejo médico, estilos de vida | |
C-0024 Informética, nivel usuario | |
C-0085 Formacion basica en prevencion de riesgos laborales | |
C-0077 Soporte Vital Avanzado Cardiolégico | |
C-0538 Fisiopatologia especifica “segun proceso” | |

C-0533 Conocimiento sobre las técnicas diagnostico-terapéuticas
“de su ambito de responsabilidad” | |

C-0610 Indicaciones y técnicas quirtrgicas segun proceso |

C-0298 Procesos susceptibles de cirugia mayor ambulatoria y control
efectivo del dolor postquirtrgico | |

C-0507 Analgesia y medidas terapetticas del dolor | |
C-0540 Aspectos preventivos y de deteccion precoz | |

C-0583 Conocimiento del diagndstico y tratamiento de las
complicaciones pre, intra y postquirlrgicas | |

C-0581 Conocimiento de anestesias locorregionales (espinales y
epidurales) y anestesia general | |

C-0196 Anestesia para cirugia mayor ambulatoria | |
C-0605 Conocimiento de tratamiento farmacolégico segun proceso | |

C-0617 Conocimiento del implante segun proceso especifico
(BIOMATERIALES) | |

C-0169 Prestaciones del SNS y especificas de Andalucia D |
C-0176 Cartera de servicios del Sistema Sanitario Publico de Andalucia D |
C-0175 Bioética de las decisiones clinicas y de la investigacion D |
C-0032 Metodologia de la investigacion nivel basico (elaboracion de

protocolos; recogida, tratamiento y andlisis de datos; escritura

cientifica, busquedas bibliogréficas, normas de publicacion) D |
C-0167 Medicina basada en la evidencia: aplicabilidad D |
C-0173 Metodologia de calidad D |
C-0168 Planificacion, programacion de actividad asistencial D |
C-0107 Sistemas de evaluacion sanitaria D |
C-0082 Inglés, nivel basico D |
C-0613 Estructura organizativa y funcional de la organizacion

(érea sanitaria) D |
C-0614 Cartera de servicios de la organizacion/institucion a la

que pertenece D |
C-0608 Conocimiento béasico sobre el seguimiento del proceso

asistencial especifico D |
C-0555 Guias préacticas de uso “segun proceso” D |
C-0238 Farmacocinética clinica D |
C-0180 Definicion de objetivos y resultados: DPO D D
C-0069 Metodologia en gestion por procesos D D
C-0023 Tecnologias para la informacion y las comunicaciones D D
C-0060 Direccién de equipos de trabajo. Gestién de personas D D
C-0622 Aplicaciones clinicas, biomédicas, gestion sanitaria D D
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HABILIDADES

COMPETENCIAS PROFESIONALES: MEDICOS

FASE A

FASE B

Criterio de  Experto

seleccion

CODIGO |COMPETENCIA LITERAL
H-0054 Informéatica, nivel usuario | |
H-0024 Capacidad para las relaciones interpersonales (asertividad,

empatia, sensibilidad, capacidad de construir relaciones) | |
H-0059 Capacidad de trabajo en equipo | |
H-0005 Capacidad de analisis y sintesis | |
H-0087 Entrevista clinica | |
H-0094 Vision continuada e integral de los procesos | |
H-0019 Adecuada utilizacion de los recursos disponibles | |
H-0411 Técnicas de exploracion fisica especificas seglin proceso | |
H-0297 Realizacion de técnicas diagnosticas especificas y

exploraciones complementarias | |
H-0310 Interpretacion de pruebas complementarias | |
H-0326 Capacidad de identificacion de riesgos en el proceso | |
H-O0115 Procesos quirtrgicos sobre las hernias de la pared abdominal

(abiertos y laparoscopicos) | |
H-0346 Técnicas de anestesia y reanimacion | |
H-0393 Manejo del paciente postquirtirgico | |
H-0412 Manejo adecuado de las técnicas de limpieza, asepsia y

esterilidad, segun las necesidades | |
H-0055 Capacidad docente D |
H-0026 Capacidad para delegar D |
H-0083 Capacidad de promover y adaptarse al cambio D |
H-0032 Comunicacion oral y escrita D |
H-0085 Dar apoyo D |
H-0031 Gestion del tiempo D |
H-0080 Aplicacién de técnicas basicas de investigacion D |
H-0042 Manejo de telemedicina D |
H-0009 Capacidad de asumir riesgos y vivir en entornos de incertidumbre D |
H-0023 Capacidad para tomar decisiones D |
H-0379 Manejo de técnicas quirlrgicas segun proceso D |
H-0311 Registro y cumplimentacién de datos D |
H-0035 Técnicas de comunicacion, presentacion y exposicién audiovisual D D
H-0025 Capacidad de liderazgo D D
H-0010 Capacidad de ilusionar y motivar, incorporar adeptos y

estimular el compromiso D D
H-0021 Habilidad negociadora y diplomatica D D
H-0078 Afrontamiento del estrés D D
H-0404 Priorizacion de actuaciones (Quirdfano) D D
H-0405 Gestion organizativa de lo imprevisto (Quirdfano) D D

COMPONENTES
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COMPETENCIAS PROFESIONALES: MEDICOS

FASE A FASE B

ACTITUDES Criterio de  Experto

seleccion

CODIGO
A-0001
A-0049

A-0040
A-0050
A-0046
A-0018
A-0041
A-0048
A-0051
A-0043
A-0009
A-0047
A-0027

A-0044
A-0007
A-0045
A-0024
A-0038
A-0052

COMPETENCIA LITERAL
Actitud de aprendizaje y mejora continua

Respeto y valoracion del trabajo de los demas, sensibilidad a
sus necesidades, disponibilidad y accesibilidad

Orientacion a resultados

Responsabilidad

Flexible, adaptable al cambio

Honestidad, sinceridad

Capacidad de asumir compromisos

Talante positivo
Sensatez
Discrecion

Dialogante y negociador

Generar valor anadido a su trabajo

Orientacion al cliente (el ciudadano como centro). Respeto
de los derechos de los pacientes

Autocontrol, autoestima, autoimagen

Creatividad

Colaborador, cooperador
Juicio critico

Resolutivo

Vision de futuro
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COMPETENCIAS PROFESIONALES: ENFERMEROS

FASE A FASE B
CONOCIMIENTOS Criterio de  Experto PERFIL

seleccion

CODIGO | COMPETENCIA LITERAL

C-0161 Organizacion y legislacién sanitaria (conocer la organizacion

sanitaria de Espafa y Andalucia, prestaciones del SNS y

especificas de Andalucia, asi como la cartera de servicios

del SSPA) | |

C-0181 Derechos y deberes de los usuarios | |
C-0085 Formacion basica en prevencion de riesgos laborales | |

C0171 Promocion de la salud (educacion para la salud, consejos
sanitarios) | |

C-0077 Soporte Vital Avanzado Cardiolégico | |

C-0165 Metodologia de cuidados (procedimientos, protocolos,
guias de practica clinica, mapas de cuidados, planificacion
de alta y continuidad de cuidados) | |

C-0558 Cuidados enfermeros especificos segln proceso | |

C-0575 Conocimiento de la técnica y del instrumental quirtrgico, y
de su limpieza y mantenimiento | |

C-0004 Conocimientos béasicos de calidad (indicadores, estandares,
documentacion clinica, acreditacion, guias de practica clinica) D |

C-0032 Metodologia de la investigacion nivel basico (elaboracion de
protocolos; recogida, tratamiento y andlisis de datos; escritura
cientifica, busquedas bibliogréficas, normas de publicacién) D |

C-0179 Conocimientos basicos de gestion de recursos (planificacion,
programacion de actividad asistencial, indicadores de eficiencia,

control del gasto...) D |
C-0538 Fisiopatologia especifica “segun proceso” D |
C-0362 Valoracion de necesidades segln proceso y paciente (lactantes,

nifos, adolescentes, paciente geriatrico, adulto) D |
C-0592 Gestion de recursos (tratamiento de fungibles / buen uso)

(Quirofano) D |
C-0455 Conocimientos en técnicas de comunicacion D |
C-0069 Metodologia en gestion por procesos D D
C-0174 Bioética D D
C-0082 Inglés, nivel basico D D
C-0060 Direccién de equipos de trabajo. Gestion de personas D D
C-0023 Tecnologias para la informacion y las comunicaciones D D
C-0497 Conocimientos de sistemas de red social y recursos

extrasanitarios (autoayuda) D D
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COMPETENCIAS PROFESIONALES: ENFERMEROS

FASE A FASE B
HABILIDADES Criterio de  Experto

seleccion

PERFIL

CODIGO | COMPETENCIA LITERAL
H-0059 Capacidad de trabajo en equipo | |

H-0005 Capacidad de andlisis y sintesis | |
H-0089 Individualizacién de cuidados | |
H-0032 Comunicacion oral y escrita | |
H-0419 Elaboracién de planes de cuidados “segun proceso” | |
H-0362 Preparacion prequirtrgica | |
H-0361 Instrumentacion cirugia convencional y laparoscopica | |
H-0360 Técnicas curas | |
H-0394 Detectar complicaciones | |

H-0417 Capacidad de establecer relaciones entre las diferentes areas/
lineas de la organizacion | |

H-0243 Manejo de sistemas informaticos especificos del area | |

H-0412 Manejo adecuado de las técnicas de limpieza, asepsia y
esterilidad, segun las necesidades | |

H-0023 Capacidad para tomar decisiones D |
H-0022 Resolucion de problemas D |
H-0024 Capacidad para las relaciones interpersonales (asertividad,

empatia, sensibilidad interpersonal, capacidad de construir

relaciones) D |
H-0054 Informéatica, nivel usuario D |
H-0031 Gestion del tiempo D |
H-0083 Capacidad de promover y adaptarse al cambio D |
H-0026 Capacidad para delegar D |
H-0019 Adecuada utilizacion de los recursos disponibles D |
H-0055 Capacidad docente D |
H-0094 Visién continuada e integral de los procesos D |
H-0080 Aplicacion de técnicas basicas de investigacion D |
H-0078 Afrontamiento del estrés D |
H-0415 Valoracion de necesidades D |
H-0331 Capacidad para adiestrar y apoyar a la familia en su rol cuidador D |
H-0369 Emision de informes de alta de enfermeria (recomendaciones

de cuidados) D |
H-0009 Capacidad de asumir riesgos y vivir en entornos de incertidumbre D D
H-0010 Capacidad de ilusionar y motivar, incorporar adeptos y

estimular el compromiso D D
H-0035 Técnicas de comunicacién, presentacion y exposicion audiovisual D D
H-0021 Habilidad negociadora y diplomatica D D
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COMPETENCIAS PROFESIONALES: ENFERMEROS
FASE A FASE B

ACTITUDES Criterio de  Experto PERFIL
seleccion

CODIGO |COMPETENCIA LITERAL
A-0001 Actitud de aprendizaje y mejora continua
A-0049 Respeto y valoracion del trabajo de los demas, sensibilidad a

sus necesidades, disponibilidad y accesibilidad | |
A-0040 Orientacion a resultados | |
A-0050 Responsabilidad | |
A-0046 Flexible, adaptable al cambio | |
A0018 Honestidad, sinceridad | |
A-0041 Capacidad de asumir compromisos | |
A-0048 Talante positivo | |
A-0051 Sensatez | |
A-0043 Discrecion | |
A-0009 Dialogante y negociador | |
A-0047 Generar valor afadido a su trabajo | |
A-0027 Orientacion al cliente (el ciudadano como centro). Respeto de

los derechos de los pacientes | |
A-0044 Autocontrol, autoestima, autoimagen D |
A-0007 Creatividad D |
A-0045 Colaborador, cooperador D |
A-0024 Juicio critico D |
A-0038 Resolutivo D |
A-0052 Vision de futuro D
A-0071 Continuidad asistencial D D

COMPONENTES




COMPETENCIAS RELACIONADAS CON EL PROCESO DE HERNIAS DE PARED ABDOMINAL

CONOCIMIENTOS
CODIGO |COMPETENCIA LITERAL DESCRIPCION COMPETENCIA
C-0004 Conocimientos basicos de calidad (indicadores, estandares, Conocimientos basicos de calidad
documentacion clinica, acreditacion, guias de practica clinica)
C-0023 Tecnologias para la informacion y las comunicaciones El/la profesional conoce las nuevas tecnologias en
materia de telecomunicaciones e informatica
C-0024 Conocimientos en informatica, nivel usuario El/la profesional utiliza adecuadamente los paquetes
informaticos basicos de su organizacion
C-0032 Metodologia de la investigacién nivel basico (elaboracion El/1a profesional conoce las metodologias y técnicas
de protocolos; recogida, tratamiento y anélisis de datos; bésicas para participar adecuadamente en un proyecto
escritura cientifica, busquedas bibliogréaficas, normas de investigacion o liderarlo.
de publicacion)
C-0060 Direccion de equipos de trabajo. Gestion de personas El/la profesional ha adquirido conocimientos especificos
en gestion de personas
C-0069 Metodologia en gestion por procesos El/la profesional conoce métodos para gestionar una
organizacién por procesos
C-0077 Soporte Vital Avanzado Cardiolégico Técnicas especificas de aplicacion en Soporte Vital
Avanzado
C-0082 Inglés basico El/la profesional puede hablar y comprender una lectura
de nivel basico en inglés
C-0085 Formacion general en prevencion de riesgos El/la profesional tiene conocimientos generales
suficientes sobre la prevencion de riesgos en su puesto
de trabajo
C-0107 Sistemas de evaluacion sanitaria El/la profesional conoce la metodologia especifica en
evaluacion sanitaria
C0161 Organizacion y legislacion sanitaria (conocer la organizacion El/la profesional conoce la estructura organizativa
sanitaria de Espana y Andalucia, prestaciones del SNS y del SSPA
especificas de Andalucia, asi como la cartera de servicios
del SSPA)
C-0165 Metodologia de cuidados (procedimientos, protocolos, Técnica especifica
guias de practica clinica, mapas de cuidados, planificacion
de alta y continuidad de cuidados)
Cc-0167 Medicina basada en la evidencia: aplicabilidad Técnica especifica
Cc-0168 Planificacion, programacion de actividad asistencial El/la profesional conoce como establecer la planificacion
de la actividad asistencial de su ambito de responsabilidad
C-0169 Prestaciones del SNS y especificas de Andalucia El/la profesional conoce las prestaciones del SNS y las
especificas de Andalucia
C0171 Promocién de la salud (educacion para la salud, Técnica especifica
consejos sanitarios)
C-0173 Metodologia de calidad Técnica especifica
C-0174 Bioética Técnica especifica
C-0175 Bioética de las decisiones clinicas y de la investigacion Técnica especifica
C-0176 Cartera de servicios del SNS y SSPA El/1a profesional conoce la cartera de servicios de los
distintos centros de trabajo sanitarios
C-0179 Conocimientos basicos de gestion de recursos (planificacion, El/la profesional tiene conocimientos basicos de gestion
programacion de actividad asistencial, indicadores de de recursos acordes con su ambito de responsabilidad
eficiencia, control del gasto...)
C-0180 Definicion de objetivos y resultados: DPO El/la profesional conoce la direccion por objetivos y
cémo se aplica
Cc-0181 Derechos y deberes de los usuarios El/la profesional conoce la Carta de Derechos y
Deberes de los ciudadanos en Andalucia
Cc-0184 Educacion para la salud, consejo médico, estilos de vida Técnica especifica
C-0196 Anestesia para cirugia mayor ambulatoria Técnica especifica
C-0238 Farmacocinética clinica Técnica especifica
C-0298 Procesos susceptibles de cirugia mayor ambulatoria y Técnica especifica

control efectivo del dolor postquirtrgico
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CONOCIMIENTOS

CODIGO |COMPETENCIA LITERAL DESCRIPCION COMPETENCIA
C-0362 Valoracion de necesidades seglin proceso y paciente Técnica especifica
(lactantes, nifios, adolescentes, paciente geriatrico, adulto)
C-0455 Conocimientos en técnicas de comunicacion El/la profesional conoce técnicas de comunicacion
verbal y no verbal
C-0470 Aplicaciones clinicas, biomédicas, gestion sanitaria Aplicaciones informaticas especificas
C-0497 Conocimientos de sistemas de red social y recursos Técnicas especificas
extrasanitarios (autoayuda)
C-0507 Analgesia y medidas terapeuticas del dolor Técnicas especificas
C-0533 Conocimiento sobre las técnicas diagndstico-terapéuticas Técnicas especificas
“de su ambito de responsabilidad”
C-0538 Fisiopatologia especifica “segun proceso” Técnicas especificas
C-0540 Aspectos preventivos y de deteccién precoz Técnicas especificas
C-0555 Guias practicas de uso “segtn proceso” Técnicas especificas
C-0558 Cuidados enfermeros especificos “segln proceso” Técnicas especificas
C-0575 Conocimiento de la técnica y del instrumental quirdrgico, Técnicas especificas
y de su limpieza y mantenimiento
C-0581 Conocimiento de anestesias locorregionales (espinales Técnicas especificas
y epidurales) y anestesia general
C-0583 Conocimiento del diagndstico y tratamiento de las El/la profesional conoce los problemas
complicaciones pre, intra y postquirtrgicas del proceso
quirtrgico (especificamente se refiere a profilaxis
tromboembolica y antibiética)
C-0592 Gestidn de recursos (tratamiento de fungibles / buen uso) El/la profesional tiene conocimientos especificos de
(Quirdfano) gestion de recursos especificos asistenciales
C-0605 Conocimiento de tratamiento farmacolégico El/la profesional conoce los tratamientos farmacolégicos
“seglin proceso” relacionados con el proceso: farmacos, pautas y vias de
administracion
C-0608 Conocimiento basico sobre el seguimiento del proceso El/la profesional conoce la guia del proceso y su
asistencial especifico implementacion
C-0610 Indicaciones y técnicas quirtrgicas segun proceso Técnicas especificas (concretamente incluye técnicas
mini-invasivas)
C-0613 Estructura organizativa y funcional de la organizacién El/la profesional conoce la estructura organizativa y
funcional de la organizacion a la que pertenece (AREA
SANITARIA)
C-0614 Cartera de servicios de la organizacién/institucion El/la profesional conoce la cartera de servicios de la
a la que pertenece organizacion/institucion a la que pertenece
C-0617 Conocimiento del implante segun proceso especifico El/la profesional conoce los productos sanitarios
(BIOMATERIALES) implantables, biodegradables y biocompatibles
HABILIDADES
CODIGO |COMPETENCIA LITERAL DESCRIPCION COMPETENCIA
H-0005 Capacidad de andlisis y sintesis El/la profesional tiene la capacidad de extraer lo
esencial de una gran cantidad de informacion, aplicar
métodos de simplificacion, resumen y sinopsis,
sacando conclusiones acertadas de la informacién o de
la situacion
H-0009 Capacidad de asumir riesgos y vivir en entornos El/1a profesional se comporta con comodidad en
de incertidumbre situaciones no seguras, ante proyectos no del todo
definidos y los aborda como una oportunidad, sin
resistencia
H-0010 Capacidad de ilusionar y motivar, incorporar adeptos y El/1a profesional establece mecanismos de relacion

estimular el compromiso

interpersonal que inducen estimulos positivos en sus
colaboradores. Estos manifiestan interés en trabajar en
los proyectos presentados por dicho profesional,
confianza en su trabajo e ilusion por los resultados

COMPONENTES




HABILIDADES

CODIGO | COMPETENCIA LITERAL DESCRIPCION COMPETENCIA
H-0019 Adecuada utilizacion de los recursos disponibles El/la profesional identifica claramente la cantidad y
cualidad necesarios para cada actividad, utilizandolos
de forma eficiente
H-0021 Habilidad negociadora y diplomatica El/la profesional utiliza de forma adecuada métodos de
gestion positiva de conflictos
H-0022 Capacidad para detectar problemas y aplicar soluciones El/la profesional analiza las situaciones con criterio y
juicio analitico para identificar posibles alteraciones y
aplicar la solucién adecuada
H-0023 Capacidad para la toma de decisiones El/la profesional toma decisiones en funcion de su grado
de responsabilidad asumiendo las consecuencias de las
mismas con autonomia, y no requiriendo de forma
sistematica la aprobacion de su superior
H-0024 Capacidad para las relaciones interpersonales (asertividad,  El/la profesional tiene habilidades sociales que pone de
empatia, sensibilidad, capacidad de construir relaciones) manifiesto en su entorno profesional y en cualquier
situacion de interaccion personal
H-0025 Capacidad de liderazgo El/la profesional es capaz de generar entusiasmo en
los demas y de conseguir que sus colaboradores
hagan lo que sin él no habria ocurrido
H-0026 Delegar Capacidad para la gestion de tareas y para
encomendarlas a otras personas bajo su
responsabilidad
H-0031 Habilidades de gestion del tiempo El/la profesional genera eficiencia para con su tiempo
y con el de los demas
H-0032 Habilidades sociales de comunicacién oral y escrita El/la profesional optimiza sus relaciones interpersonales
mediante la capacidad de expresarse adecuadamente de
forma oral y escrita
H-0035 Técnicas de comunicacion, presentacion y exposicion El/1a profesional utiliza de forma adecuada
audiovisual herramientas de presentacion audiovisual
H-0042 Manejo de telemedicina Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0054 Informatica, nivel usuario Habilidad para el tratamiento de programas
informaticos en entorno Windows
H-0055 Capacidad docente El/la profesional tiene habilidades pedagdgicas para la
planificacion e imparticion de acciones formativas
H-0059 Trabajo en equipo El/la profesional manifiesta capacidad de colaborar y
trabajar adecuadamente con los demas miembros del
equipo en la consecucion de objetivos comunes,
generandose un entorno de apoyo mutuo
H-0078 Afrontamiento del estrés El/la profesional maneja técnicas de relajacion y las
aplica en su puesto de trabajo
H-0080 Aplicacion de técnicas basicas de investigacion Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0083 Capacidad de promover y adaptarse al cambio El/la profesional manifiesta conductas de flexibilidad
ante nuevos retos
H-0085 Dar apoyo El/la profesional es capaz de establecer mecanismos
facilitadores en sus relaciones interpersonales
H-0087 Entrevista clinica Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0089 Individualizacién de cuidados Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0094 Vision continuada e integral de los procesos El/la profesional enfoca su actividad desde una vision
global del proceso en que ésta se inserta
H-0115 Procesos quirtrgicos sobre las hernias de la pared Manifestacion adecuada en la practica diaria del
abdominal (abiertos y laparoscopicos) manejo de la técnica
H-0243 Manejo de sistemas informaticos especificos del area Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica (TASS, DIRAYA)
H-0297 Realizacion de técnicas diagnosticas especificas y Manifestacion adecuada en la practica diaria del

exploraciones complementarias

manejo de la técnica
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HABILIDADES

CODIGO |COMPETENCIA LITERAL DESCRIPCION COMPETENCIA
H-0310 Interpretacion de pruebas complementarias Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0311 Registro y cumplimentacion de datos Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0326 Capacidad de identificacion de riesgos en el proceso Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0331 Capacidad para adiestrar y apoyar a la familia en su rol Manifestacion adecuada en la préactica diaria del
cuidador manejo de la técnica
H-0346 Técnicas de anestesia y reanimacion Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0360 Técnicas de cura Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica (especificamente incluye
técnicas de sutura)
H-0361 Instrumentacion de cirugia convencional y laparoscépica Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0362 Preparacion prequirtrgica Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0369 Emision de informes de alta de enfermeria Manifestacion adecuada en la practica diaria del
(recomendaciones de cuidados) manejo de la técnica
H-0379 Manejo de técnicas quirlirgicas segun proceso Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0393 Manejo del paciente postquirtirgico Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0394 Detectar complicaciones Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0404 Priorizacién de actuaciones (Quiréfano) Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0405 Gestion organizativa de lo imprevisto (Quiréfano) Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0411 Técnicas de exploracion fisica especificas “seglin proceso”  Manifestacién adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0412 Manejo adecuado de las técnicas de limpieza, asepsia y El/la profesional manifiesta la habilidad de realizar su
esterilidad, segun las necesidades actividad diaria garantizando las condiciones de
asepsia, limpieza y esterilidad en todas las situaciones
relacionadas con su actividad diaria: aseo personal,
comportamiento, utilizacién de instrumental y aparataje
H-0415 Valoracion de necesidades Manifestacion adecuada en la practica diaria del
manejo de la técnica
H-0417 Capacidad de establecer relaciones entre las diferentes El/la profesional manifiesta la capacidad de establecer
areas/lineas de la organizacion una relacion 6ptima entre las distintas areas y lineas de
trabajo dentro de la institucién
H-0419 Elaboracion de planes de cuidados segln proceso El/ la profesional es capaz de disenar planes de

cuidados de acuerdo con las necesidades del paciente
y segun el proceso especifico, segun las intervenciones
(NIC) y los resultados esperados (NOC) oficialmente
reconocidos (especificamente incluye cuidados
domiciliarios, prequirdrgicos y planes dietéticos)

COMPONENTES




ACTITUDES

CODIGO |COMPETENCIA LITERAL DESCRIPCION COMPETENCIA

A-0001 Actitud de aprendizaje y mejora continua El/la profesional busca continuamente obtener un
aprendizaje, incluso de los errores, para mejorar su
actividad diaria

A-0007 Creatividad El/la profesional intuitivamente, o con técnicas, es
capaz de hacer planteamientos no habituales, se
adapta bien a los cambios y mantiene la apertura
mental necesaria para incorporar cosas nuevas sin
trauma ni resistencia

A-0009 Dialogante y negociador El/la profesional comunica bien, establece una relacién
buscando acuerdos, y sabe establecer mecanismos de
ganar-ganar

A-0018 Honestidad, sinceridad El/la profesional es coherente consigo mismo y con el
entorno. Piensa lo que dice, dice lo que piensa y hace
lo que piensa y dice

A-0024 Juicio critico El/la profesional no actta sin saber qué, por qué,
como. Se pregunta y pregunta cuestionandose todo
desde una perspectiva positiva

A-0027 Orientacion al cliente (el ciudadano como centro). El/la profesional antepone las necesidades del cliente y

Respeto de los derechos de los pacientes sus expectativas a cualquier otra consideracion o

interés

A-0038 Resolutivo El/la profesional es capaz de lograr soluciones, incluso
en situaciones no predefinidas ni protocolizadas

A-0040 Orientacion a resultados El/la profesional manifiesta una clara orientacion al
logro de los objetivos, no conformandose con hacer
bien las cosas

A-0041 Capacidad de asumir compromisos El/la profesional es capaz de adquirir la responsabilidad
de un proyecto desde la confianza de que saldra
adelante de forma optima

A-0043 Discrecion El/la profesional establece con criterio qué informacion
debe utilizar y donde, no generando ni prestandose al
cotilleo facil o al rumor

A-0044 Autocontrol, autoestima, autoimagen El/la profesional manifiesta una adecuada concepcion
de si mismo, lo que le potencia en su trabajo

A-0045 Colaborador, cooperador El/la profesional es esa persona que todo el mundo
quiere tener en su equipo de trabajo por cuanto hace y
coémo lo hace

A-0046 Flexible, adaptable al cambio El/la profesional incorpora sin resistencias lo nuevo

A-0047 Generar valor afiadido a su trabajo El/la profesional aporta algo mas en lo que hace, no le
satisface la tarea por la tarea, sino que busca la mejora

A-0048 Talante positivo El/la profesional se plantea, ante todo, que las cosas
son posibles

A-0049 Respeto y valoracion del trabajo de los demas, sensibilidad El/la profesional es consciente de que, sin los demas,

a sus necesidades, disponibilidad y accesibilidad su trabajo no seria 6ptimo. Sabe reconocer las

aportaciones, sabe establecer mecanismos de
potenciacion.

A-0050 Responsabilidad El/la profesional es un/a profesional

A-0051 Sensatez El/la profesional piensa las cosas antes de hacer o decir

A-0052 Vision de futuro El/la profesional trabaja hoy para manana

A-0071 Continuidad asistencial El/la profesional lleva a cabo su asistencia al paciente

teniendo en cuenta el papel del resto de los escalones
de la cadena asistencial, estableciendo relaciones de
colaboracion con ellos para asi dar un servicio
excelente al paciente derivado de la continuidad en

el proceso
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